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Ultraschall

Ausbildungsbuch

von

Herrn/Frau                                                                                          

                                                                                                            

                                                                                                            

                                                                                                            



Dieses Ausbildungsbuch ist Bestandteil des Ausbildungscurriculums 
„Spezielle Neurologische Ultraschalldiagnostik“ der Deutschen 
Gesellschaft für Ultraschall in der Medizin e.V. (DEGUM) und der 
Deutschen Gesellschaft für Klinische Neurophysiologie und 
funktionelle Bildgebung (DGKN). Bei Anmeldung zum 
Abschlussgespräch senden Sie bitte das komplett ausgefüllte 
Ausbildungsbuch an das unten genannte Sekretariat der DGKN. 
Voraussetzung für die Erlangung des Zertifikates ist die ordentliche 
Mitgliedschaft in der DGKN. 
 
 
Bitte senden an: 
 
DEUTSCHE GESELLSCHAFT FÜR KLINISCHE 
NEUROPHYSIOLOGIE 
UND FUNKTIONELLE BILDGEBUNG 
Sekretariat der DGKN 
Verwaltungsgebäude Klinikum Darmstadt/Eberstadt 
Heidelberger Landstraße 379 
64297 Darmstadt 
Tel. 06151-107-4410 
Fax 06151-107-4596 
sekretariat@dgkn.de 
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Voraussetzungen

Das Ausbildungsbuch ist ein Qualifikationsnachweis. Es dient dem

Erwerb eines DEGUM/DGKN-Ultraschallzertifikates für angehende und

ausgebildete Neurologen und setzt die Approbation als Arzt voraus. Es

kann außerdem als Beleg für Weiterbildung in neurologischer

Ultraschalldiagnostik verwendet werden. Während der Basisausbildung

müssen jeweils mindestens 200 Untersuchungen (extrakranielle

Dopplersonographie, Transkranielle Dopplersonographie, farbkodierte

Duplexsonographie) im Ausbildungsbuch dokumentiert werden. Beim

Abschlussgespräch sind 20 vorher vom Prüfer festgelegte dokumentierte

Fälle vorzulegen.

Ausbildungskurse werden auf den Jahrestagungen der DEGUM und der

DGKN angeboten. Darüber hinaus können Kurse auch auf anderen,

speziell von der DGKN/DEGUM-akkreditierten Fortbildungsveran-

staltungen absolviert werden. Diese werden auf den Internetseiten der

beiden Fachgesellschaften bekanntgegeben.

Die aktualisierten Ausbildungsrichtlinien, das Ultraschallausbildungs-

buch  sowie Dokumentationsempfehlungen können der Internetseite

der Sektion Neurologie der DEGUM (www.degum.de) sowie der

Internetseite der DGKN (www.dgkn.de) entnommen werden. Alternativ

können diese Dokumente auch im DEGUM- bzw. DGKN-Sekretariat

gegen einen Unkostenbeitrag angefordert werden.

Bitte beachten Sie, daß Ihre Ausbildungsstätte und der Ausbilder von der

DGKN/DEGUM anerkannt sind. Die Ausbildungszeiten müssen vom

Ausbilder durch  Unterschrift bestätigt werden. Bitte Namen des

Ausbilders zusätzlich deutlich lesbar angeben.
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Ausbildungszeiten

Frau/Herr geb.:

wohnhaft:

hat die in diesem Ausbildungsbuch dokumentierten Ultraschalluntersuchungen unter

meiner Anleitung

vom ...............bis ..................durchgeführt.

ganztägig/begleitend tätig in:

Stempel und Unterschrift

(Ausbildungsleiter der DGKN/DEGUM)

Frau/Herr geb.:

wohnhaft:

hat  die in diesem Ausbildungsbuch dokumentierten Ultraschalluntersuchungen unter

meiner Anleitung

vom ...............bis ..................durchgeführt.

ganztägig/begleitend tätig in:

Stempel und Unterschrift

(Ausbildungsleiter der DGKN/DEGUM)
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Selbstständig durchgeführte Ultraschalluntersuchungen
Extrakranielle Dopplersonographie

Lfd.Nr. Initialen / Archiv-Nr. Ultraschalldiagnosen



7

Selbstständig durchgeführte Ultraschalluntersuchungen
Extrakranielle farbkodierte Duplexsonographie

Lfd.Nr. Initialen / Archiv-Nr. Ultraschalldiagnosen
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Selbstständig durchgeführte Ultraschalluntersuchungen
Transkranielle Ultraschalldiagnostik

Lfd.Nr. Initialen / Archiv-Nr. Ultraschalldiagnosen
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Fortbildungskurse “Spezielle Neurologische Ultraschalldiagnostik”

(Originalbelege beifügen)

Datum Veranstaltung Stunden Seminarleiter*

Summe Std.:

*gemäß DEGUM/DGKN-Ausbildungscurriculum Punkt 4.2 qualifizierte

Seminarleiter
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Abschlussgespräch

Frau/Herr

hat den Nachweis erbracht, daß er die theoretischen und praktischen

Grundlagen der neurosonologischen Diagnostik beherrscht.

� Mitgliedschaft DGKN und/oder DEGUM

� Fortbildungskurse “Spezielle Neurologische Ultraschalldiagnostik”

überprüft.

� Vorlage von 20 ausgewählten Dokumentationsbögen

� Abschlussgespräch erfolgreich durchgeführt

Ort/Datum:

Prüfer:

                                                                                                            
Stempel und Unterschrift


